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 nr. 105 581 van 21 juni 2013 

in de zaak RvV X / II 

 

 

 In zake: X 

  Gekozen woonplaats: X 

  tegen: 

 

de Belgische staat, vertegenwoordigd door de staatssecretaris voor Asiel en 

Migratie, Maatschappelijke Integratie en Armoedebestrijding. 

 
 

 

DE WND. VOORZITTER VAN DE IIde KAMER, 

 

Gezien het verzoekschrift dat X, X, X, X en X, die verklaren van Servische nationaliteit te zijn, op 

1 februari 2013 hebben ingediend om de schorsing van de tenuitvoerlegging en de nietigverklaring te 

vorderen van de beslissing van de gemachtigde van de staatssecretaris van 19 december 2012 waarbij 

de aanvraag om machtiging tot verblijf op basis van artikel 9 ter van de wet van 15 december 1980 

betreffende de toegang tot het grondgebied, het verblijf, de vestiging en de verwijdering van 

vreemdelingen ongegrond verklaard wordt. 

 

Gezien titel I bis, hoofdstuk 2, afdeling IV, onderafdeling 2, van de wet van 15 december 1980 

betreffende de toegang tot het grondgebied, het verblijf, de vestiging en de verwijdering van 

vreemdelingen. 

 

Gezien de nota met opmerkingen en het administratief dossier. 

 

Gelet op de beschikking van 9 april 2013, waarbij de terechtzitting wordt bepaald op 8 mei 2013. 

 

Gehoord het verslag van rechter in vreemdelingenzaken M. MILOJKOWIC. 

 

Gehoord de opmerkingen van advocaat H. VAN NIJVERSEEL, die loco advocaat D. STEYVERS 

verschijnt voor de verzoekende partij en van advocaat N. DE POORTERE, die loco advocaat E. 

MATTERNE verschijnt voor de verwerende partij. 

 

WIJST NA BERAAD HET VOLGENDE ARREST: 

 

1. Nuttige feiten ter beoordeling van de zaak 

 

1.1. Op 29 augustus 2011 dienden verzoekers een aanvraag in bij toepassing van artikel 9ter van de 

vreemdelingenwet. 

 

1.2. Op 19 december 2012 beslist de gemachtigde van de staatsecretaris om de aanvraag ongegrond te 

verklaren. Dit is de bestreden beslissing, waarvan de motieven luiden als volgt:  

 

 “Mijnheer de Burgemeester, 
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Onder verwijzing naar de aanvraag om machtiging tot verblijf die op datum van 29.08.2011 bij 

aangetekend schrijven bij onze diensten werd ingediend door : 

B, B. (R.R.; xxx) geboren te Pristina op (…)1974 P, B. (RR; xxx) 

 Geboren to Pristina op (…)1972 + kinderen; 

 B, S. (RR: xxx) 

 Geboren te Pristina op (…)1996 B, S. (RR: xxx) 

 Geboren te Pristina op (…)1999 B, E.(RR: xxx) 

 Geboren te Belgrado op (…)2007 nationaliteit: Servië 

 adres: (…) 3700 TONGEREN 

 

in toepassing van artikel 9ter van de wet van 15 december 1980 betreffende de toegang tot het 

grondgebied, het verblijf, de vestiging en de verwijdering van vreemdelingen, zoals vervangen door 

Artikel 187 van de wet van 29 december 2010 houdende diverse bepalingen, aanvraag die door onze 

diensten ontvankelijk werd verklaard op 

 28.12.2011, deel ik u mee dat dit verzoek ongegrond is. 

 

 Reden/en) : 

 

Het aangehaalde medisch probleem kan niet worden weerhouden als grond om een verblijfsvergunning 

te bekomen in toepassing van artikel 9ter vam de wet van 15 december 1980 betreffende de toegang tot 

het grondgebied, het verblijf, de vestiging en de verwijdering van vreemdelingen, zoals vervangen door 

Art 187 van de wet van 29 december 2010 houdende diverse bepalingen. 

De arts-adviseur komt in het medisch verslag van 17.12.2012 tot het besluit dat er vanuit medisch 

standpunt geen bezwaar is tegen een terugkeer naar het herkomstland. 

 

 Derhalve 

 1) kan uit het voorgelegd medische dossier niet worden afgeleid dat betrokkene lijdt èani een Ziekte die 

een reëel risico inhoudt voor het leven of de fysieke integriteit; of 

 2) kan uit het voorgelegd medische dossier niet worden afgeleid dat betrokkene lijdt aan een ziekte die 

een reeel risico inhoudt op een onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen adequate 

behandeling is in het land van herkomst of het land waar de betrokkene gewoonlijk verblijft. Bijgevolg Is 

niet bewezen dat; een terugkeer naar het land van herkomst of het land waar de betrokkene gewoonlijk 

verblijft een inbreuk uitmaakt op de Europese richtlijn 2004/83/EG, noch op het artikel 3 van het 

Europees Verdrag voorde Rechten van de Mens (EVRM). Het attest van immatriculatie dat werd 

afgegeven in het kader van de procedure op basis van genoemd artikel 9ter dient te worden 

ingetrokken. Gelieve tevens instructies te geven aan het Rijksregister om betrokkene af te voeren uit het 

Vreemdelingenregister- en terug in het Wachtregister in te schrijven. 

 Gelieve eveneens bijgevoegde gesloten omslag aan betrokkene/n te willen overhandigen. “ 

 

2. Onderzoek van het beroep 

 

2.1. In drie samen gelezen middelen werpen verzoekers de schending op van de artikelen  9ter en 62 

van de vreemdelingenwet, de schending van de artikelen 2 en 3 van de wet van 29 juli 1991 betreffende 

de uitdrukkelijke motivering van de bestuurshandelingen, de schending van het algemeen beginsel van 

behoorlijk bestuur ‘waaruit rekening dient gehouden te worden met alle elementen van het dossier’, de 

schending van het vertrouwensbeginsel, de schending van het algemene beginsel van behoorlijk 

bestuur, met name de hoorplicht en de zorgvuldigheidsplicht en tenslotte voeren zij 

machtsoverschrijding en machtsafwending aan.  

 

2.2. Verzoekers betogen als volgt: “Eerste middel Schending van: Art 9ter van de Wet van 15.12.1980 

betreffende de toegang tot het grondgebied, het verblijf, de vestiging en de verwijdering van de 

vreemdelingen; Art. 2 en 3 van de Wet van 29.07.1991 betreffende de uitdrukkelijke motivering van de 

bestuurshandelingen Schending van art. 62 van de Vreemdelingenwet Schending van het algemeen 

beginsel van behoorlijk bestuur waaruit rekening dient gehouden te worden met alle elementen van het 

dossier; Vertrouwensbeginsel Overschrijding en afwending van macht Doordat verwerende partij meer 

geloof hecht aan een haar eigen arts -adviseur dan de diverse behandelde artsen van verzoekster sub 

1; Dat de verzoekers niet enkel attesten overlegden van de huisarts doch ook van hun behandeld 

gerechtspsychiater Dr. S; Dat verzoekster sub 1 reeds meer dan 2 jaar in behandeling is bij Dr. S. en 

aanzienlijke medicatie krijgt voorgeschreven; Dat de arts- adviseur van verwerende partij allesbehalve 

objectief is en aan zijn bevindingen niet meer waarde kan gehecht worden dan aan geneesheren -

specialisten dewelke reeds jaren vertrouwd zijn met verzoekster sub 1; Dat de 
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kwalificaties/competenties dewelke de arts-adviseur geenszins te vergelijken zijn met specialist 

psychiater dewelke verzoekster sub 1 behandelde; Dat de arts -adviseur verzoekster sub 1 slechts 

enkele minuten heeft onderzocht; Dat juist kenmerkend is voor patiënten met psychische problemen dat 

hun toestand erg wisselvallig is en verschilt van dag tot dag van uur tot uur; Dat het correct zou zijn 

alvorens een beslissing te nemen de bevindingen van de arts- adviseur aan verzoekers mee te delen 

zodoende dat repliek kon worden geformuleerd; Dat een objectieve derde diende aangesteld te worden 

om uit te maken welke problemen verzoekster ondervindt; De motivatie is de bestreden beslissing is dan 

ook niet afdoende; 

 

2. Tweede middel 

Schending van de algemene beginsel van behoorlijk bestuur, met name de hoorplicht en de 

zorgvuldigheidsplicht; Doordat verwerende partij voorafgaand de bestreden beslissing geen enkele 

inzage m het dossier van de Dienst voor Vreemdelingenzaken, meer bepaald het verslag van de arts- 

adviseur aan verzoekster heeft verleend; 

 

EERSTE ONDERDEEL 

Terwijl de hoorplicht volgens de Raad van State op die wijze moet worden georganiseerd ‘dat de 

betrokkene ook de gelegenheid moet hebben om nuttig d.w.z. met kennis van zaken, voor zijn belangen 

op te komen), of ((dat er toch voor geborgd moet worden dat de wijze waarop de betrokkene wordt 

gehoord een dienstig verhoor mogelijk maakt”  Vertrekkend vanuit het doel van de hoorplicht heeft de 

Raad van State geoordeeld dat alvorens een overheid een beslissing neemt, alle gegevens, die haar 

beslissing zullen ondersteunen, moeten voorwerp uitmaken van het debat: “dat ... volgens een in een 

uitvoerige rechtspraak vastgelegd beginsel van behoorlijk bestuur; de overheid de bestuurde in de 

gelegenheid moet stellen zijn standpunt te verdedigen vooraleer een voor de bestuurde  waarachtige 

beslissing treft; dat krachtens het beginsel zelf van het debat voor de overheid die zich naar aanleiding 

van een beroep moet uitspreken, in samenhang met het beginsel van behoorlijk bestuur geen beslissing 

mag worden getroffen op basis van een gegeven dat tijdens de administratieve procedure niet ter 

sprake is gebracht'’  Het contradictoir karakter van het verhoor bij het beroepsorgaan brengt echter nog 

verdergaande verplichtingen voor het bestuur met zich mee: ‘dat dergelijk naar voren brengen van een 

standpunt slechts in heeft wanneer de betrokkene een deugdelijke kennis heeft van de essentiële 

gegevens die het bestuur in haar besluitvorming heeft betrokken of nog “dat ...de adviescommissie de 

betrokkene vooraf duidelijk inlicht over de essentiële gegevens van het dossier dat tegen hem is 

opgesteld”. De betrokkene moet een deugdelijke kennis hebben van de essentiële gegevens die het 

bestuur wil betrekken in haar beslissing. In latere rechtspraak heeft de Raad dan verduidelijkt wat zij 

onder meer verstaat onder essentiële gegevens: “dat de verwerende partij verplicht was verzoeker in de 

gelegenheid te stellen haar zijn standpunt ter kennis te brengen met betrekking tot de feitelijke en 

juridische grondslag van de maatregel ehe :(ij in het vooruitzicht stelde”   of “que le demandeur ne peut 

user utilement de son droit de recours et faire valoir son argumentation s’il na pas la possibilité de 

prendre connaissance des pièces du dossier sur lesquelles I’autorité compétente va fonder son 

appréciation” . In navolging van de rechtspraak van de Raad van State geeft Opdebeeck ook aan hoe 

de betrokkene hieraan voorafgaand kennis krijgt: “De tenlasteleggingen moeten worden medegedeeld, 

om toe te laten daarover uitleg te geven en zich, na inzage van het volledige dossier; daarover te 

rechtvaardigen  (eigen onderlijning). Eerst deelt men de essentiële gegevens in het algemeen mee en 

dan moet de betrokkene de mogelijkheid krijgen om het volledige dossier in te kijken. Op grond van 

deze rechtspraak kan men niet anders dan besluiten dat het hoorrecht, de administratie de plicht oplegt 

om de betrokkene de gelegenheid te geven het volledige dossier in te kijken. 

 

TWEEDE ONDERDEEL 

Terwijl ook het zorgvuldigheidsbeginsel de administratie noopt om de betrokkene op een nuttige wijze te 

horen en inzage te geven in het dossier. In de eerste plaats leidt dit ook tot de conclusie dat de overheid 

in dat licht de betrokkene met alle feiten confronteert, die zullen dienen om de eventuele beslissing te 

ondersteunen Het zorgvuldigheidsbeginsel is onder meer het beginsel “dat inhoudt dat bij de 

voorbereiding en bij het nemen van een overheidsbesluit alle relevante factoren en omstandigheden 

worden afgewogen”, “dat de overheid verplicht zorgvuldig te werk te gaan bij de (vormelijke) 

voorbereiding van de beslissing en ervoor te morgen dat de feitelijke en juridische aspecten van het 

dossier deugdelijk geïnventariseerd en gecontroleerd worden, zodat de overheid met kennis van zaken 

kan beslissen”. De Raad van State stelt : “De overheid is immers verplicht over te gaan tot een 

zorgvuldig onderzoek naar het bestaan van de in aanmerking komende feiten; uit die verplichting van 

zorgvuldigheid van feitenvinding vloeit  voort dat in beginsel geen feiten als bewegen of niet bewegen 

worden beschouwd zonder luj die particulier direct en persoonlijk inlichtingen te vragen of hem in de 

gelegenheid te stellen de stukken over te leggen die naar zijn oordeel zijn voorstelling van feiten of van 



  

 

 

RvV  X - Pagina 4 

zijn toestand geloofwaardig te maken” .“De overheid die over de beoordelingsbevoegdheid beschikt om 

een besluit te nemen moet er in de eerste plaats voor morgen dat haar alle mogelijke nuttige gegevens 

worden bezorgd opdat -geïnformeerd zijn.. .De bevoegde overheid\ wil zij op regelmatige wijze een 

beslissing nemen, moet volledig ingelicht zijn over de belangrijke gegevens welke die beslissing kunnen 

beïnvloeden Het zorgvuldigheidbeginsel dwingt de behandelende overheden ertoe: “om over een 

volledig dossier te beschikken wat impliceert dat zij het dossier vooraf op zijn volledigheid moet 

onderzoeken waarna zij met kennis van zaken — in geval van een volledig dossier — kunnen oordelen 

over het dossier”. De overheid kan maar zeker zijn over alle feitelijke gegevens te beschikken, wanneer 

zij de gegevens, die zij gaat gebruiken om haar beslissing te ondersteunen, heeft voorgelegd aan de 

betrokkene. Immers, enkel in dat geval is de overheid ook zeker dat de eventueel te gebruiken 

gegevens ook kloppen met de werkelijkheid. Hiertoe moet de betrokkene voorafgaand een beslissing te 

nemen inzage krijgen van het dossier, zoniet kan hij de overheid niet op een nuttige wijze inlichten of 

corrigeren. In casu hebben verzoekers geen enkele inzage gekregen in het advies van de arts — 

adviseur; 

 

BESLISSINGEN VAN VERWERENDE PARTIJ 

Verwerende partij bewijst nergens dat verzoekers inzage in het dossier gekregen hebben voorafgaand 

aan het nemen van de bestreden beslissing; Op geen enkel moment hebben verzoekers kans gehad om 

het verslag van de arts-adviseur in te kijken. Nooit hebben verzoekers de mogelijkheid geboden 

gekregen geconfronteerd te worden met de stelling van de adviserend geneesheer in kwestie, noch met 

zijn verslag; Voorts wensen verzoekers te wijzen op de volgende wetsbepalingen: Art. 32 G.W. stelt: 

‘leder heeft het recht elk bestuursdocument te raadplegen en er een afschrift van te krijgen, behoudens 

in de gevallen en onder de voorwaarden bepaald door de wet, het decreet of de regel bedoeld in art. 

134” (eigen cursivering en benadrukking) Art. 4 Wet 11 april 1994 stipuleert: “Het recht op het 

raadplegen van een bestuursdocument van een federale administratieve overheid en op het ontvangen 

van een afschrift van het document bestaat erin dat eenieder, volgens de voorwaarden bepaald in de 

wet, elk bestuursdocument ter plaatse kan inzien, hieromtrent uitleg kan krijgen en mededeling in 

afschrift ervan kan ontvangen. ” (eigen cursivering en benadrukking) Dat dan ook het algemeen 

rechtsbeginsel van de hoorrecht is geschonden; Dat het middel bijgevolg ernstig en gegrond is. 

 

3. Derde middel 

Schending van : Art 9ter van de Wet van 15.12.1980 betreffende de toegang tot het grondgebied, het 

verblijf, de vestiging en de verwijdering van de vreemdelingen; Art. 2 en 3 van de Wet van 29.07.1991 

betreffende de uitdrukkelijke motivering van de bestuurshandelingen Doordat verwerende partij oordeelt 

dat de aandoening van verzoekster sub 2 een reëel risico zou dienen in te houden van een ziekte die 

van direct levensbedreigende aard is om het verzoek ex. art. 9ter ongegrond te kunnen verklaren; 

Terwijl art. 9ter, §3, 4 ° Vw dergelijke voorwaarde niet oplegt; Overwegende dat art. 9ter, §3, 4° Vw. 

bepaalt: De gemachtigde van de minister verklaart de aanvraag onontvankelijk: 4° indien de in ƒ 1, vijfde 

lid, vermelde ambtenaar-geneesheer of geneesheer aangewezen door de minister of zijn gemachtigde 

in een advies vaststelt dat de piekte kennelijk niet beantwoordt aan een piekte zoals voordien in ƒ 1, 

eerste lid, die aanleiding kan geven tot het bekomen van een machtiging tot verblijf in het Rijk; Art. 9ter§l 

bepaalt dat : “De in België verblijvende vreemdeling die zijn identiteit aantoont overeenkomstig § 2 en 

die op zodanige wijze lijdt aan een ziekte dat deze ziekte een reëel risico inhoudt voor zijn leven of 

fysieke integriteit of een reëel risico inhoudt op een onmenselijke of vernederende behandeling wanneer 

er geen adequate behandeling is in zijn land van herkomst of het land waar hij verblijft, kan een 

machtiging tot verblijf in het Rijk aanvragen bij de minister of zijn gemachtigde.” Dat verwerende partij of 

diens arts-adviseur geen controle doet van het gegeven of een adequate behandeling in het land van 

herkomst van verzoekers aanwezig is; Dat de arts-adviseur toch erkent dat er medische problemen zijn; 

‘De betrokkenen heeft een belangrijke arteriële hypertensie)” Dat verwerende partij echter niet 

onderzocht heeft op behandeling in het land van herkomst mogelijk is doch beperkt zich tot de 

mededeling dat de aandoening geen reëel risico inhoudt voor het leven of fysieke integriteit van 

verzoekster sub 1; Dat verwerende partij bij de aanvraag van verzoekers enkel geoordeeld heeft of 

verzoekster sub 1 een reëel risico heeft van een ziekte die van direct levensbedreigende aard is; Dat 

verwerende partij geen controle doorvoerde van het tweede en derde onderdeel van de definitie van art. 

9ter§l Vw.; Dat verwerende partij niet gecontroleerd heeft of de ziekte van verzoekster sub 1 een reëel 

risico inhoudt op een onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen adequate 

behandeling is in haar land van herkomst of het land waar zij verblijft; Dat dit middel dan ook ernstig en 

gegrond is”. 

 

2.3. Verzoekers voeren de schending aan van de materiële motiveringsplicht, zodat dit onderdeel van 

het middel vanuit dit oogpunt wordt onderzocht. Bij de beoordeling van de materiële motiveringsplicht 
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behoort het niet tot de bevoegdheid van de Raad om zich bij de beoordeling van de aanvraag om 

machtiging tot voorlopig verblijf in de plaats te stellen van de administratieve overheid. De Raad is in de 

uitoefening van zijn wettelijk toezicht enkel bevoegd na te gaan of deze overheid bij de beoordeling van 

de aanvraag is uitgegaan van de juiste feitelijke gegevens, of zij die correct heeft beoordeeld en of zij op 

grond daarvan niet in onredelijkheid tot haar besluit is gekomen. (naar analogie: RvS 20 januari 2005, 

arrest nr. 139.590; RvS 10 oktober 2006, arrest nr. 163.382, Staatsraad Adams, G/A 147.167/XIV-

18.551).  

 

2.4. Onderzoek van de materiële motiveringsplicht vergt in casu onderzoek van artikel 9ter van de 

vreemdelingenwet, artikel dat luidt als volgt: 

 

“§ 1 De in België verblijvende vreemdeling die zijn identiteit aantoont overeenkomstig § 2 en die op 

zodanige wijze lijdt aan een ziekte dat deze ziekte een reëel risico inhoudt voor zijn leven of fysieke 

integriteit of een reëel risico inhoudt op een onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er 

geen adequate behandeling is in zijn land van herkomst of het land waar hij verblijft, kan een machtiging 

tot verblijf in het Rijk aanvragen bij de minister of zijn gemachtigde. 

 

De aanvraag moet per aangetekende brief worden ingediend bij de minister of zijn gemachtigde en 

bevat het adres van de effectieve verblijfplaats van de vreemdeling in België. 

 

De vreemdeling maakt samen met de aanvraag alle nuttige en recente inlichtingen over aangaande zijn 

ziekte en de mogelijkheden en de toegankelijkheid tot een adequate behandeling in zijn land van 

herkomst of in het land waar hij verblijft. 

 

Hij maakt een standaard medisch getuigschrift over zoals voorzien door de Koning bij een besluit 

vastgesteld na overleg in de Ministerraad. Dit medisch getuigschrift dat niet ouder is dan drie maanden 

voorafgaand aan de indiening van de aanvraag vermeldt de ziekte, haar graad van ernst en de 

noodzakelijk geachte behandeling. 

 

De beoordeling van het in het eerste lid vermelde risico, van de mogelijkheden van en van de 

toegankelijkheid tot behandeling in zijn land van herkomst of het land waar hij verblijft, en van de in het 

medisch getuigschrift vermelde ziekte, haar graad van ernst en de noodzakelijk geachte behandeling, 

gebeurt door een ambtenaar-geneesheer of een geneesheer aangeduid door de minister of zijn 

gemachtigde die daaromtrent een advies verschaft. Deze geneesheer kan, indien hij dit nodig acht, de 

vreemdeling onderzoeken en een bijkomend advies inwinnen van deskundigen. 

 § 2 (…) 

 § 3 

 

 De gemachtigde van de minister verklaart de aanvraag onontvankelijk: 

 

1° indien de vreemdeling zijn aanvraag niet indient per aangetekende brief bij de minister of zijn 

gemachtigde of wanneer de aanvraag niet het adres van de effectieve verblijfplaats in België bevat; 

2° indien, in de aanvraag, de vreemdeling zijn identiteit niet aantoont op de wijze bepaald in § 2 of 

wanneer de aanvraag het bewijs voorzien in § 2, derde lid, niet bevat; 

3° indien het standaard medisch getuigschrift niet wordt voorgelegd bij de aanvraag of indien het 

standaard medisch getuigschrift niet beantwoordt aan de voorwaarden voorzien in § 1, vierde lid; 

4° indien de in § 1, vijfde lid, vermelde ambtenaar-geneesheer of geneesheer aangewezen door de 

minister of zijn gemachtigde in een advies vaststelt dat de ziekte kennelijk niet beantwoordt aan een 

ziekte zoals voorzien in § 1, eerste lid, die aanleiding kan geven tot het bekomen van een machtiging tot 

verblijf in het Rijk; 

5° in de gevallen bepaald in artikel 9bis, § 2, 1° tot 3°, of wanneer de ingeroepen elementen ter 

ondersteuning van de aanvraag tot machtiging tot verblijf in het Rijk reeds werden ingeroepen in het 

kader van een vorige aanvraag tot het bekomen van een machtiging tot verblijf in het Rijk op grond van 

de huidige bepaling. 

 § 4 (…) 

 § 5 (…) 

 § 6 (…) 

 § 7 (…).” 

2.5. In casu steunt de bestreden beslissing op artikel 9ter, § 1, 1° lid van de vreemdelingenwet. Zij 

verwijst naar het medisch advies van de ambtenaar-geneesheer van 17 december 2012 en stelt in feite 

vast dat “de ziekte” kennelijk niet beantwoordt aan een ziekte zoals voorzien in artikel 9ter, § 1, eerste 
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lid van de vreemdelingenwet. Zo stipuleert de bestreden beslissing immers als volgt: “Derhalve: 1) kan 

uit het voorgelegd medische dossier niet worden afgeleid dat betrokkene lijdt aan een ziekte die een 

reëel risico inhoudt voor het leven of de fysieke integriteit, of 2) kan uit het voorgelegd medische dossier 

niet worden afgeleid dat betrokkene lijdt aan een ziekte die een reëel risico inhoudt op een onmenselijke 

of vernederende behandeling wanneer er geen adequate behandeling is in het land van herkomst of het 

land waar de betrokkene gewoonlijk verblijft. Bijgevolg is niet bewezen dat een terugkeer naar het land 

van herkomst of het land waar de betrokkene gewoonlijk verblijft een inbreuk uitmaakt op de Europese 

richtlijn 2004/83/EG, noch op het artikel 3 van het Europees Verdrag voor de Rechten van de Mens 

(EVRM).”      

 

2.6. Uit het administratief dossier blijkt dat de ambtenaar-geneesheer op 17 december 2012 een 

schriftelijk advies heeft opgesteld ten behoeve van de gemachtigde van de staatssecretaris betreffende 

de aandoening van hoofdverzoekster. Dit advies luidt als volgt: 

 

 “Geachte heer, 

 

 B, B. (R.M. xxx) 

 Vrouwelijk 

 Nationaliteit Servië Geboren op (…)1974 

 Adres: (…) 3700 TONGEREN  

 

Graag kom Ik terug op uw vraag voor evaluatie van het medisch dossier voorgelegd door genoemde 

persoon in het kader van een aanvraag om machtiging tot verblijf, bij uw diensten ingediend op 

29/08/2011. 

 

 Hiervoor maak ik gebruik van de volgende bijgevoegde medische stukken; 

 • Standaard medisch getuigschrift (d.d. 16/8/2011) Ingevuld door dr. S, neuropsychiater, waaruit blijkt 

dat betrokkene psychotisch gedrag vertoont en een posttraumatisch stresssyndroom (PTSS) heeft 

waarvoor ze medicamenteus wordt behandeld; 

Attest (dd. 6/8/2011) opgemaakt door dr. D. G, huisarts, waaruit blijkt dat de betrokkene in behandeling 

Is bij een psychiater en tevens behandeld word voor lichamelijke klachten. Er worden geen 

aandoeningen of behandelingen gepreciseerd; 

 • Attesten (d.d. 8/2/2011* 4/3/2011, 5/4/2011, 3/5/2011, 15/8/2011, 13/7/2011, 4/8/2011) opgemaakt 

door dr. S. waaruit blijkt dal betrokkene een ernstige arteriële hypertensie heeft en een posttraumatische 

stressstoornis (PTSS), concentratiestoornissen, aangezichtsspasmen, dyspnee, thoracale druk, In het 

attest van 7/2011 wordt bovendien vermeld dat betrokkene enkele weken zwanger is: Voorschriften (12 

zonder datum) van dr. S; 

« Attesten (d.d. 8/1/2012, 9/2/2012, 15/3/2012, 15/4/2012, 16/5/2012 en 20/8/2012)opgemaakt door dr. 

Sterkmans waaruit blijkt dat betrokkene “psychotisch geïnfantiliseerd gedrag" vertoont; 

« Beëdigde vertaling (dd 9/5/2012) uit een Polikliniek te Cukarfca waaruit blijkt dat bepaalde medicijnen 

beschikbaar zijn in hun instelling en andere niet; 

 Voorschrift zonder datum van dr. M. 

 • Verslag van een consult (d.d. 27/00/2012) bij dr. M, neuroloog, waaruit blijkt dat betrokkene een 

nervus occipitalis neuralgie heeft die een specifieke behandeling vereist met controle na 3 maanden. 

 

Tijdens een consultatie op de Dienst Vreemdelingenzaken op 12 december 2012 kon het volgende 

wonden vastgesteld: 

 Extra documenten, voorgelegd tijdens de raadpleging:.  

 • Verslag (3/8/2011) van dr. M. waaruit blijkt dat bij betrokkene een zwangerschapsafbreking (12 

weken) werd uitgevoerd door curettage; 

 • Attesten (d.d. 20/6/2012, 25/7/2012, 23/8/2012 en 3/10/2012) opgemaakt door dr. S. waaruit blijkt dat 

betrokkene psychotisch is infantiel reageert Ze heeft een posttraumatische, stressstoornis (PTSS). Ze 

wordt behandeld met Zypraxa, Risperdal, Seroquel, Nozinan, Bumine, Venlafaxine en Atenolol. 

 

 

 

 Huidige symptomatologie: 

Betrokkene vermeldt via de vertaling van haar zoon dat ze opgejaagd is “door de papieren”. Ze zou een 

infantiele indruk kunnen opwekken maar toont door haar uitspraken als ’‘Belgische mensen goede 

mensen; Kosovo nee” dat ze zich zeer bewust Is van de reden van de consultatie. Op 1 moment van de 

consultatie was ze ook zeker niet psychotisch. Ze begrijpt ook heel goed Nederlands. Ze maakt wel een 
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heef nerveuze indruk. Op de vraag of ze zich eind september 2012, drie maanden na het consult bij dr. 

M, heeft aangeboden voor een controle zoals was gepland, duidt ze dat ze geen medicatie heeft 

genomen, De zoon legt uit dat zo bang waren dat de situatie van hun moeder/echtgenote nog zou 

verergeren. Haar echtgenoot zou de hele dag thuis zijn en haar medicatie toedienen. 

 

 Huidige behandeling: 

Op basis van de voorgelegde medicijnen kunnen de medicijnen uit het meest recente attest (3/10/2012) 

worden bevestigd. Bijkomend neemt ze Gabapentine. Uit de bovengenoemde attesten en de 

bevindingen tijdens de consultatie blijkt dat deze 38-jarige dame zich heel bewust is van de situatie en 

zeker niet infantiele of psychotisch is zoals dr. S. herhaaldelijk beweert in zijn maandelijkse verslagen. 

Ze begrijpt bovendien heel goed Nederlands. Volgens dr. Sterkmans gaat het om een PTSS. In eerdere 

attesten werden ook andere symptomen en aandoeningen besproken. 

 

 De betrokkene heeft een belangrijke arteriële hypertensie. 

 

Geen van de in de attesten vermelde of vastgestelde aandoeningen is van die aard dat ze een risico 

vormen voor het leven of de fysieke integriteit van betrokkene. 

 

Op basis van de vermelde medische gegevens kan worden afgeleid dat de betrokkene kan reizen en 

geen nood heeft aan mantelzorg om medische redenen. 

 

 Conclusie: 

Uit de beschikbare medische gegevens blijkt geen aandoening die een reëel risico inhoudt voor haar 

leven of fysieke integriteit, noch een aandoening die een reëel risico inhoudt op een onmenselijke of 

vernederende behandeling wanneer er geen behandeling in het herkomstland is. Derhalve is er vanuit 

medisch standpunt geen bezwaar tegen een terugkeer naar het herkomstland”. 

 

2.7. Artikel 9ter, § 1, eerste lid van de vreemdelingenwet is van toepassing op de volgende drie 

gevallen: 

(1) op een ziekte die een reëel risico is voor het leven van de patiënt of 

(2) op een ziekte die een reëel risico is voor de fysieke integriteit van de patiënt of 

(3) op een ziekte die een reëel risico inhoudt op onmenselijke en vernederende behandeling doordat er 

geen adequate behandeling beschikbaar is in het land van herkomst. 

 

2.8. Uit de bestreden beslissing blijkt uitdrukkelijk dat het bestuur, verwijzend naar het advies van de 

ambtenaar-geneesheer meent dat “uit het voorgelegd medisch dossier niet worden afgeleid dat 

betrokkene lijdt aan een ziekte die een reëel risico inhoudt voor het leven of de fysieke integriteit.” De 

bestreden beslissing gaat evenwel niet verder in op de vraag of de ziekte van verzoeker een reëel risico 

inhoudt op onmenselijke en vernederende behandeling doordat er geen adequate behandeling 

beschikbaar is in het land van herkomst.  

 

2.9. Uit het hierboven vermelde advies van de ambtenaar-geneesheer, waarnaar de bestreden 

beslissing verwijst, blijkt evenmin niet dat werd nagegaan of de ziekte van verzoeker een reëel risico 

inhoudt op onmenselijke en vernederende behandeling wanneer er geen adequate behandeling 

beschikbaar is in het land van herkomst. Iedere verwijzing in die zin is afwezig in de motivering.  

 

2.10. Deze motivering is niet afdoend. Uit artikel 9ter, § 1, eerste lid van de vreemdelingenwet kan 

immers niet worden afgeleid dat indien een vreemdeling niet lijdt aan een ziekte die een reëel risico is 

voor het leven van de patiënt of niet lijdt aan een ziekte die een reëel risico is voor de fysieke integriteit 

van de patiënt, zonder meer gesteld kan worden dat hij niet lijdt aan een ziekte die een reëel risico 

inhoudt op onmenselijke en vernederende behandeling doordat er geen adequate behandeling 

beschikbaar is in het land van herkomst, te meer daar uit niets blijkt dat verzoekster lijdt aan een banale 

aandoening of ziekte. Het bestuur heeft klaarblijkelijk de behandelingsmogelijkheden in het land van 

herkomst niet onderzocht.  

 

2.11. Het bestuur kan daarenboven te dezen niet dienstig verwijzen naar de rechtspraak van het 

Europees Hof voor de Rechten van de Mens (EHRM) en in essentie betogen dat de aandoening in feite 

‘levensbedreigend’ dient te zijn. Zo motiveert het bestuur enerzijds dat “betrokkene een belangrijke 

arteriële hypertensie heeft” en anderzijds en terzelfdertijd motiveert zij dat “geen van de in beide 

attesten vermelde of vastgestelde aandoeningen van die aard zijn dat ze een risico vormen voor het 

leven en de fysieke integriteit van betrokkene”. Dan rest evenwel nog de vraag of de arteriële 
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hypertensie mogelijk een bedreiging kan vormen in het land van herkomst van betrokkene, te meer 

indien daar geen adequate behandeling of opvolging zou voorhanden zijn, dewelke toegankelijk is voor 

betrokkene. Los van de vraag of alle begrippen vervat in artikel 9ter van de vreemdelingenwet dienen te 

worden gekoppeld aan de rechtspraak van het Europese Hof van de rechten van de mens, blijkt uit de 

bewoordingen van artikel 9ter van de vreemdelingenwet dat dit artikel is gebaseerd op concepten zoals 

deze worden gehanteerd door het EHRM. De bewoordingen “reëel risico” en “een onmenselijke of 

vernederende behandeling” van artikel 9ter, § 1 van de vreemdelingenwet sluiten zeer nauw aan bij de 

bewoordingen van artikel 3 van het EVRM. Ook uit de parlementaire voorbereidingen van artikel 9ter 

van de vreemdelingenwet blijkt dat de wetgever de toekenning van een verblijfsmachtiging om medische 

redenen minstens ten dele heeft willen verbinden aan het EVRM en de rechtspraak van het EHRM. 

Bijgevolg is het logisch om de rechtspraak van het EHRM inzake artikel 3 van het EVRM en de 

verwijdering van ernstig zieke vreemdelingen te analyseren teneinde na te gaan vanaf wanneer 

bepaalde ziektes binnen het toepassingsgebied van artikel 3 van het EVRM vallen. 

 

2.12. Niettegenstaande het gegeven dat het EHRM tot op de dag van vandaag enkel een schending van 

artikel 3 van het EVRM heeft weerhouden in een situatie waarin er sprake was van een kritieke en 

vergevorderde gezondheidstoestand, stelt het EHRM het voorhanden zijn van een actuele directe 

levensbedreiging niet voorop als een absolute voorwaarde opdat een schending van artikel 3 van het 

EVRM kan worden vastgesteld. In het arrest N. t. het Verenigd Koninkrijk (EHRM 27 mei 2008, nr. 

26565/05) bepaalt de Grote Kamer welke ziektes onder het toepassingsgebied van artikel 3 van het 

EVRM kunnen ressorteren “the same principles must apply in relation to the expulsion of any person 

afflicted with any serious naturally occurring physical or mental ilness which may cause suffering, pain 

and reduces life expectancy and require specialised medical treatment which may not be so readily 

available in the applicant’s country of origin or which may be available only at substantial cost” (de 

principes van artikel 3 van het EVRM zijn van toepassing op de uitwijzing van elke persoon die lijdt aan 

een ernstige, van oorsprong natuurlijke fysieke of mentale ziekte die lijden, pijn en een verminderde 

levensverwachting kan veroorzaken en die een gespecialiseerde medische behandeling behoeft die 

mogelijk niet beschikbaar is in het land van herkomst of enkel tegen een aanzienlijke kost). Het Hof 

heeft geenszins uitgesloten dat ernstige aandoeningen een schending kunnen uitmaken van artikel 3 

van het EVRM indien er geen behandeling voorhanden is in het land van herkomst waardoor deze 

aandoeningen alsnog op korte termijn zullen evolueren naar acute levensbedreiging. Uit de rechtspraak 

van het EHRM inzake de verwijdering van zieke vreemdelingen blijkt dat het Hof, bij zijn beoordeling 

inzake artikel 3 van het EVRM, geenszins als absolute voorwaarde stelt dat de gezondheidstoestand 

actueel direct levensbedreigend dient te zijn. Het criterium dat het EHRM hanteert is of er sprake is van 

“zeer uitzonderlijke gevallen wanneer de humanitaire redenen die pleiten tegen de uitwijzing dwingend 

zijn”. Hierbij dient allereerst vast te staan dat het een aandoening betreft die een voldoende ernst heeft 

opdat deze aanleiding kan geven tot een schending van artikel 3 van het EVRM, m.a.w. een banale 

ziekte zal uitgesloten worden van het toepassingsgebied van artikel 3 van het EVRM. In haar 

beoordeling van artikel 3 van het EVRM weegt het EHRM het volgende af: de beschikbaarheid van de 

vereiste zorgen en de medicatie in het herkomstland en, in mindere mate, de toegankelijkheid van de 

vereiste medische behandeling en zorgen in het land waarnaar de vreemdeling zal worden uitgewezen 

en indien hierover gegevens bekend zijn wordt ook onderzocht of er nog familie aanwezig was en of er 

opvang voorhanden was in het land van herkomst en of er sprake is van een kritieke of vergevorderde 

gezondheidstoestand. Het onderzoek naar een mogelijke schending van artikel 3 van het EVRM betreft 

meer dan het louter beantwoorden van de vraag of het voor betrokkene fysiek mogelijk is om te reizen 

of de vraag of de verwijdering een reëel risico inhoudt voor de fysieke integriteit of het leven van de 

betrokkene. Het Hof heeft oog voor alle omstandigheden die een aanhangige zaak betreffen, en dus ook 

voor de algemene omstandigheden in het land van herkomst alsook de persoonlijke situatie van een 

vreemdeling in dat land van herkomst. Het is immers mogelijk dat factoren en omstandigheden, die op 

zichzelf genomen geen aanleiding geven tot een schending van artikel 3 van het EVRM, in hun 

combinatie wel aanleiding kunnen geven tot een schending van artikel 3 van het EVRM. Aldus motiveert 

het Hof in zijn arresten, zelfs als reeds is vastgesteld dat de ziekte van betrokken vreemdeling heden 

zich niet in een terminale of kritieke fase bevindt, ook verder met betrekking tot de eventuele 

beschikbaarheid van een medische behandeling in het land van herkomst en de eventuele 

aanwezigheid van een sociale of familiale opvang in het land van herkomst (zie in deze zin EHRM 29 

mei 1998, nr. Karara v. Finland (ontvankelijkheidsbeslissing); EHRM 15 februari 2000, nr. 46553/99, 

SCC v. Zweden (ontvankelijkheidsbeslissing); EHRM 24 juni 2003, nr. 13669/03, Henao v. Nederland 

(ontvankelijkheidsbeslissing); EHRM 22 juni 2004, nr. 17868/03, Ndangoya v. Zweden 

(ontvankelijkheidsbeslissing); EHRM 25 november 2004, nr. 25629/04, Amegnigan v. Nederland 

(ontvankelijkheidsbeslissing); EHRM 17 januari 2006, nr. 50278/99, Aoulmi v. Frankrijk, par. 57-60; 
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EHRM 27 mei 2008, nr. 26565/05, N. v. Verenigd Koninkrijk, par. 46-51; EHRM 20 december 2011, nr. 

10486/10, Yoh-Ekale Mwanje v. België, par. 81 e.v.). 

 

2.13. Aldus blijkt dat de ambtenaar-geneesheer door enkel te onderzoeken of de aandoeningen direct 

levensbedreigend zijn, zonder verder onderzoek naar de mogelijkheden van een behandeling in het land 

van herkomst, de rechtspraak van het EHRM inzake artikel 3 van het EVRM bij de verwijdering van 

zieke vreemdelingen, te beperkend interpreteert. 

 

2.14. De bestreden beslissing steunt op een deductie van de ambtenaar-geneesheer, die geen steun 

vindt in artikel 9ter, § 1, eerste lid van de vreemdelingenwet. Er werd in strijd met artikel 9ter, § 1, eerste 

lid van de vreemdelingenwet niet nagegaan of er geen sprake is van een ziekte of aandoening die een 

reëel risico inhoudt op onmenselijke en vernederende behandeling doordat er geen adequate 

behandeling beschikbaar is in het land van herkomst. De materiële motiveringsplicht werd geschonden 

in het licht van artikel 9ter, § 1, eerste lid van de vreemdelingenwet. Deze vaststelling leidt tot de 

nietigverklaring van de bestreden beslissing.  

 

Het middel is gegrond. 

 

3. Korte debatten 

 

De verzoekende partij heeft een gegrond middel aangevoerd dat leidt tot de nietigverklaring van de 

bestreden beslissing. Er is grond om toepassing te maken van artikel 36 van het koninklijk besluit van 

21 december 2006 houdende de rechtspleging voor de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen. De 

vordering tot schorsing, als accessorium van het beroep tot nietigverklaring, is zonder voorwerp. 

 

 

OM DIE REDENEN BESLUIT DE RAAD VOOR VREEMDELINGENBETWISTINGEN: 

 

Artikel 1 

 

De beslissing van de gemachtigde van de staatssecretaris van 19 december 2012 waarbij de aanvraag 

om machtiging tot verblijf op basis van artikel 9 ter van de wet van 15 december 1980 betreffende de 

toegang tot het grondgebied, het verblijf, de vestiging en de verwijdering van vreemdelingen ongegrond 

verklaard wordt, wordt vernietigd. 

 

Artikel 2 

 

De vordering tot schorsing is zonder voorwerp. 

 

Aldus te Brussel uitgesproken in openbare terechtzitting op eenentwintig tweeduizend dertien door: 

 

dhr. M. MILOJKOWIC, wnd. voorzitter, rechter in vreemdelingenzaken. 

 

dhr. M. DENYS, griffier. 

 

De griffier, De voorzitter, 

 

 

 

 

 

 

M. DENYS M. MILOJKOWIC 

 


